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국문초록
본 연구는 아동간호사가 스스로 지각하고 있는 간호전문직관, 자기효능
감을 파악하고 이러한 인식이 실무영역의 중요 인자인 아동간호사-부모 파
트너십과 관련이 있는지 파악하여 아동간호사의 실무환경 개선을 위한 기
초자료를 제공하는데 그 목적이 있다.
본 연구의 대상자는 서울소재 1개 대학병원의 어린이병원에 근무하는 간
호사로서, 해당병동에서 6개월 이상 근무한 간호사를 표적모집단으로 하
여, 그 중 연구의 목적을 이해하고 참여에 동의한 간호사 165명을 대상으로 
하였다. 자료수집 기간은 2012년 4월 9일부터 2012년 4월 18일까지였으
며 설문지를 이용한 자가보고방식으로 실시하였다.
연구도구는 간호전문직관, 자기효능감, 아동간호사-부모 파트너십을 측
정할 수 있는 도구를 사용하였다. 수집된 자료는 SPSS PASW statistics 
19.0을 이용하여 연구 목적에 따라 실수와 백분율, 평균과 표준편차, 
Pearson's correlation, t-test와 one-way ANOVA, Scheffe 사후분석으
로 분석하였다. 
본 연구의 결과, 5점 척도 기준으로 간호전문직관은 평균 3.48점, 자기효
능감은 평균 3.64점, 아동간호사-부모 파트너십은 평균 3.87점 이었다. 간
호전문직관과 자기효능감(r=.359, p<.001), 간호전문직관과 환아부모와의 
파트너십(r=.487, p<.001), 자기효능감과 환아부모와의 파트너십(r=.442, 
p<.001)은 모두 통계적으로 유의한 양적상관관계를 나타내었다. 연구 대상
자의 일반적 특성에 따라 분석한 결과 간호전문직관은 기혼인 경우, 종교가 
있는 경우, 자녀가 있는 경우가 더 높았으며 자기효능감은 나이가 많고, 기
혼인 경우, 자녀가 있는 경우 더 높았고 나이, 총임상경력, 아동간호사로서
의 경력과는 양의 상관관계를 나타내었다. 아동간호사-부모 파트너십은 종
교가 있는 경우, 일반병동에 근무하는 경우 점수가 더 높았다.  
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이상의 결과를 토대로 간호전문직관, 자기효능감이 높을수록 아동간호사
-부모 파트너십이 높다는 것이 규명되었다. 간호전문직관, 자기효능감, 아
동간호사-부모 파트너십에 각각 영향을 주는 요인을 고려하여 아동간호사
의 간호전문직관과 자기효능감을 증진시킬 수 있는 전략을 마련하는 것이 
필요하며, 아동간호사와 부모의 파트너십 증진에 대한 인식 향상이 이루어
져야 할 것이다.
주요어 : 아동간호사, 간호전문직관, 자기효능감, 파트너십
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Ⅰ. 서   론
1. 연구의 필요성
아동간호에 있어 중요한 점의 하나는 신생아부터 청소년기까지 아동의 
질병뿐만 아니라 각 발달단계에 따른 개별성을 고려하여 간호를 제공해야 
한다는 것이며, 그 대상자가 아동 뿐 아니라 아동의 가족까지 포함되는 상
황적 특성을 갖고 있다는 것이다. 정맥천자와 같이 일상적으로 행해지는 침
습적인 처치에도 아동과 부모들은 많은 스트레스를 받으며, 아동간호사 또
한 스트레스를 받는 상황에서 아동과 부모의 스트레스를 조절하는 역할까
지 해야 하므로 어려움을 경험하며(Lloyd 등, 2008), 많은 아동간호사들은 
아동이 예기치 못한 죽음에 직면하는 경우 충분히 돌보아주지 못했다는 죄
책감에 시달리기도 한다(Clements & Bradley, 2005). 
아동간호사의 이러한 상황적 특성들로 인해 소아과 병동에 근무하는 간
호사가 일반 성인 병동이나 중환자실, 인공신실과 같은 기타 특수 파트에 
근무하는 간호사에 비해 직무 스트레스 또한 높은 것으로 알려져 있다(김정
미, 2011). 입원한 환아 어머니의 경우 간호사정, 직접간호, 상담 및 교육, 
시설 및 환경 등에 대한 간호 요구도는 매우 높은 편이어서(김옥, 2001) 아
동을 대상으로 하는 간호는 아동 뿐 아니라 부모를 비롯한 가족이 그 대상
이 되어야 하므로, 일반 성인을 대상으로 하는 경우보다 간호사들이 어렵게 
느끼는 경우가 많다. 이러한 이유로 신규간호사는 아동병동 근무를 잘 선택
하지 않으려 하며, 이러한 스트레스가 아동간호사가 임상 현장을 떠나게 하
는 요인으로 작용하기도 한다. 실례로 서울 소재 일개 대학병원의 근무지별 
간호사 사직현황을 살펴봤을 때 평균(2009년 6.7%, 2010년 6.6%)에 비해 
소아간호과의 사직률이 높았으며(2009년 8.7%, 2010년 7.9%), 내과, 외
과, 특수, 수술간호과를 비롯한 성인을 대상으로 하는 근무지와 비교하였을 
때 가장 높은 사직률을 나타냈다(서울대학교병원 간호본부, 2010; 서울대
학교병원 간호본부, 2011). 이러한 현실에서 양질의 전문적인 아동간호 실
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무의 발전을 기대하기는 어렵다. 따라서 아동간호사와 그 업무 특성에 대한 
고찰과 양질의 아동간호 서비스 제공의 기반이 되는 실무 발전을 위한 중재
안에 대한 탐색이 필요하다.
간호전문직관은 간호사에게 있어 자신의 직업에 대한 소명을 갖고 양질
의 간호를 제공하게 하는 기본적인 신념과 가치관에 해당되므로 양질의 간
호서비스를 위한 기본이 되며, 이에 대한 많은 연구들이 이루어져 왔다. 간
호전문직관이 확고한 경우 간호업무수행도가 우수하며 간호직을 계속 유지
하고자 하는 의지 또한 강하다(김미란, 2008). 이러한 간호전문직관은 직무
수행갈등이나 업무수행, 이직의도 등과 같은 간호실무의 상황적 특성들과 
접한 상관관계가 있으므로(김명희, 2008) 아동간호사의 간호전문직관과 
관련요인에 대해서도 조사가 필요하다. 
선행연구들에 의하면 간호전문직관은 간호에 대한 체계화된 견해와 간호
를 담당하는 자의 간호활동 과정이나 그 직분 자체에 대한 직업의식적인 견
해로서 행동하는 사람의 동기와 포부를 결정하므로(윤은자 등, 2005) 간호
사의 자기효능감과도 직결된다고 본다. 자기효능감은 개인이 특수한 상황
에서 특수한 행동을 성공적으로 수행할 수 있다는 신념을 의미하므로
(Bandura, 1997) 이 또한 아동간호사의 상황적 특성을 반영하는 지표 중 
하나로 볼 수 있다. 
실무과학으로서 간호학이 지식을 확장시키기 위해서는 대상자영역에서 
뿐만 아니라 간호사 및 간호실무에 근거한 지식개발은 필수적이다(Kim, 
2002). 그러나 1990년부터 2000년까지 이루어진 국내 아동간호학 분야의 
연구개념들 중 간호사 및 간호실무현상영역의 연구는 34%에 그치며 이 중 
대상자에 대한 간호중재의 효과를 측정한 대상자현상영역의 연구개념들을 
간호실무현상영역에서 제외한다면 결국 실무현상영역의 연구는 14.6％에 
불과한 것으로 보고되었다(한경자 등, 2002). 더욱이 간호실무의 효율성에 
영향을 미치는 아동간호사의 전문직관과 자기효능감을 조사한 연구는 현재 
국내 뿐 만 아니라 외국의 경우에도 찾아보기 힘든 실정이다.
또한 입원 아동을 간호하는 간호사에게 있어 환아 부모와의 관계 정립, 
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즉 아동간호사-환아부모 파트너십은 간호전문직관, 자기효능감과 함께 매
우 중요한 요소 중 하나이다. 특히 우리나라와 같이 일반적으로 입원기간 
동안 환아 옆에서 간호를 담당하게 되는 문화에서는 더욱 그 중요성이 크다 
하겠다. 아동간호사에게 중요한 부모와의 상호작용은 양질의 서비스에 기
본이 되는 요소로서 과연 간호전문직관과 자기효능감이 높은 간호사가 부
모와의 적절한 파트너십 관계를 유지하고 있는가도 연구해볼 필요가 있다. 
따라서 본 연구에서는 아동간호사를 대상으로 간호전문직관, 그리고 자신
의 업무 수행을 잘 할 수 있다고 믿는 자기효능감이 어느 정도인지 살펴보
고, 간호전문직관, 자기효능감과 아동간호사-환아부모 파트너십과의 관계
는 어떠한가를 분석해보고자 한다. 
본 연구에서 얻어진 결과는 향후 아동간호사의 근무 환경에 대한 적응과 
적절한 간호사-부모 관계의 형성을 위한 방안 마련에 기초자료로 활용될 
수 있을 것이다. 
2. 연구목적
본 연구는 아동간호사가 스스로 지각하고 있는 간호전문직관, 자기효능
감을 측정하고, 이러한 인식이 아동간호사-환아부모 파트너십과 연관되는
지를 파악하는 것으로, 연구의 구체적 목적은 다음과 같다.
1) 아동간호사의 간호전문직관, 자기효능감, 환아부모와의 파트너십 정도
를 파악한다. 
2) 아동간호사의 간호전문직관, 자기효능감, 환아부모와의 파트너십 간의 
상관관계를 파악한다.
3) 아동간호사의 일반적 특성에 따른 간호전문직관, 자기효능감, 환아부




간호전문직관이란 전문직으로서의 간호와 간호사에 대한 신념, 관념 및 
인상의 총합으로 간호에 대한 체계화된 견해와 간호를 담당하는 자의 간호
활동 과정이나 그 직분 자체에 대한 직업의식적인 견해이다(윤은자 등, 
2005). 본 연구에서는 윤은자 등(2005)이 개발한 간호전문직관에 관한 설
문지로 측정한 점수를 말하며 점수가 높을수록 긍정적인 간호전문직관을 
나타낸다. 
2) 자기효능감 
자기효능감(self-efficacy)이란 개인이 과제를 수행하는 상황에서 특정
한 결과를 산출하는데 요구되는 일련의 조치를 실행해 낼 수 있다는 자신의 
능력에 대한 믿음을 말한다(Bandura, 1977). 본 연구에서는 Sherer 등
(1982)이 개발한 도구를 Oh(1993)가 번역하여 국내에서 사용한 척도로 아
동간호사를 대상으로 측정한 자기효능감을 말하며 점수가 높을수록 자기효
능감이 높음을 의미한다.  
3) 환아부모와의 파트너십
환아부모와의 파트너십이란 입원기간동안 전문가인 아동간호사와 환아
부모간의 체계적이고 지속적인 상호작용을 통해 형성되는, 공동의 목표를 
위한 사회적관계로 정의될 수 있다(최미영, 2012). 본 연구에서는 최미영
(2012)이 개발한 도구로 측정한 점수를 말하며 점수가 높을수록 환아부모




일반적으로 전문직이란 전문적이고 학술적인 내용과 격식을 갖추고 실제
적인  공헌을 하는 직업을 말한다(전산초 등, 1989). 한국의 간호는 19세기 
후반 선교간호사에 의해 근대간호의 모습을 나타내기 시작하였으며 그 이
후로 지난 수 십년 간 많은 발전을 거듭하여 이제는 전문직으로서의 주체성
을 확립해가고 있다(권영미 등, 2007).
간호전문직관을 구성하는 기본 요소는 간호에 대한 이미지로부터 시작된
다. 이미지란 일반적으로 상, 영상, 물리적 유사성, 사진, 가시화된 사람·동
물·사물에 대한 표현이나 상징 혹은 하나의 개념으로, 개인의 생각 속에 존
재하면서 개인의 사고와 행동에 영향을 미친다(Mendez & Louis, 1991). 
어떤 개인이나 단체의 이미지는 이미지의 주체가 되는 개인이나 단체의 동
의 없이는 형성할 수 없는 것으로, 어떤 식으로든 그와 같은 이미지를 형성
하도록 하는 면을 보여주었기 때문이고(김은영, 1998), 일단 특정 조직에 
대해 좋은 이미지가 구축되면 그것은 그 조직만의 독특한 고유 자산이 되어 
다른 경쟁조직이 쉽게 빼앗아 갈 수 없으며 대상자에게 신뢰감을 줄 수 있
게 되어 강력한 경쟁우위를 차지할 수 있게 된다(이희준, 1990).
현대의 간호직은 하나의 독립된 전문직으로서 독자적인 기능 수행을 통
하여 건강에 관련된 제 문제를 파악하며 이를 해결하기 위한 구체적인 활동
을 수행하고 있다. 객관적이고 이론적인 개념에 따라 간호의 실제가 이루어
지기도 하며 또한 행해지는 간호 실제를 근거로 해서 간호라는 개념이 기술
되어 결과적으로 개념화가 이루어지고 있다. 즉 간호라는 개념은 간호의 실
무를 요약한 것이라고 볼 수 있다(전산초, 1986). 이러한 간호실무는 대상
자, 의료소비자와의 만남이 있는 간호현장에서 대부분 이루어지기 때문에 
간호실무를 바탕으로 형성된 간호이미지는 간호의 개념에 대한 이미지 형
성이라고 할 수 있다(박묘윤, 2001).
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간호이미지란 사람들이 갖는 간호와 간호사에 대한 신념, 관념, 인상으로 
보다 일반적으로 간호사들이 갖는 정신적 개념, 그리고 직무에 대한 기본 
오리엔테이션과 태도의 상징이며(임귀숙, 1999), 간호전문직의 일원으로서 
자신의 위치에서 자신에 대한 지각을 나타내는 것으로 간호사는 전문적인 
기술과 역할뿐만 아니라 스스로 전문적 자기이미지를 가져야 한다고 하였
다(윤은자, 1995). 전문 직업관이 올바르게 확립되면 간호사에 대한 긍정적
인 이미지와 자신의 일에 대한 가치, 전문성, 진료 분야의 전문성 등에 있어
서 긍정적인 반응을 보일 수 있으나(임대순, 2005) 그렇지 못하면 간호업무
가 하찮고 사소한 것이라는 자의식을 느끼며 갈등을 겪을 수도 있다(강현숙 
등, 2002). 
Kalish와 Kalish(1983)는 대중매체에 비추어지는 부정적인 이미지들은 
간호사의 자존심에 영향을 줄 수 있고 간호사의 신념, 가치, 자신감을 손상
시키므로 이러한 요소들은 간호사들의 업무수행의 효율성을 결정짓는데 중
요한 요소가 된다고 하였다. 대중매체에 나타난 간호사 이미지가 전문직 업
무보다 단순한 업무에 치중되고, 부정적으로 왜곡되었다 하더라도 간호사 
스스로 자신의 하는 일에 가치를 부여하고 긍정적인 이미지 정립과 전문직
관 형성에 힘써야 한다. 김문영(1999)은 간호사 스스로 지각하는 간호사이
미지와 자아 존중감과의 관계를 파악하였는데 간호사가 지각하는 간호사이
미지는 보통 정도였으며 전통적, 전문적, 직업적, 사회적 이미지 순으로 긍
정도가 높았고 전문적 이미지 중 “나는 가치 있고 보람있는 일을 한다”, “적
극적으로 일한다”는 항목이 평균 이상의 긍정도를 보였다.
비교적 최근의 연구인 김형자(2000)의 연구에서는 간호사와 환자 및 보
호자가 의사, 의료기사, 사무행정직보다 간호사에 대해 긍정적인 이미지를 
갖고 있는 것으로 나타났다. 박묘윤(2001)의 연구에서도 일반인, 법조인에 
비해 간호사 스스로가 가장 긍정적인 간호이미지를 갖고 있는 것으로 나타
났으나, 사회적인 지위나 보수에서 상대적 이미지는 낮게 인식하고 갈등하
며 자신감을 가지지 못한다고도 하였다. 
김선영(2004)의 연구에서도 간호사가 지각한 간호사 이미지가 비교적 긍
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정적으로 나타났으며 김문영(1999)의 연구와 비교하여 전문적, 전통적, 개
인적, 사회적 이미지 순으로 높은 긍정도를 보여 점차 전문적 이미지가 강
화됨을 알 수 있다.
윤은자 등(2005)은 간호이미지의 개념을 확장하여 보다 포괄적으로 사회
화 요인, 사고와 신념, 전문직 이미지, 전문직 자아개념, 행위를 포함하는 
개념을 간호전문직관이라 명명하고 도구를 개발하였다. 정리하면, 간호전
문직관이란 전문직으로서의 간호와 간호사에 대한 신념, 관념 및 인상의 총
합으로 간호에 대한 체계화된 견해와 간호를 담당하는 자의 간호활동 과정
이나 그 직분 자체에 대한 직업 의식적인 견해로 간호사 개인의 발전과 간
호실무 활동의 질적인 면뿐만 아니라 간호사가 아닌 타인이 보는 간호에 대
한 인식에도 직접 영향을 미치며(윤은자, 1995), 바람직한 간호전문직관의 
정립은 간호업무 현장에서 일어나는 간호사의 갈등을 감소시킬 뿐 만 아니
라 간호 대상자에게 보다 향상된 간호를 제공할 수 있게 하므로 간호의 역
할이 확대되어 가고 있는 현대에 매우 중요하게 대두되고 있다. 
Strasen(1992)은 전문직으로서의 간호 이미지가 오랜 세월 동안 이슈가 
되어 왔고 이미지 개선을 위한 여러 제안들이 논의되고 검토되었음에도 불
구하고 전문직 간호 이미지가 향상되지 못한 것은 이전의 제안들이 미디어
에서의 간호이미지 향상, 간호사에 대한 처우 개선, 의사와의 관계 개선 등 
외부적 변화에 의한 이미지 개선을 도모하였기 때문이라고 보았다. 
Strasen(1992)은 초점을 간호사 자신에게 돌려 Self-Image Model for 
Nursing Profession을 제시하였는데 이에 따르면 자아이미지는 생각과 믿
음의 요소들로 구체화 되며 생각과 믿음은 자아이미지에 영향을 주고 자아
이미지는 수행을 결정짓는 행위에 영향을 끼치며, 생각과 믿음에 영향을 주
는 요소에는 경험, 환경, 전통, 사회화, 관련 집단 등이 포함된다고 하였다. 
따라서 간호이미지의 확장된 개념인 간호전문직관의 결정에도 경험과 환
경, 관련 집단 등이 많은 영향을 끼칠 것으로 사료되며 이러한 과정으로 형
성된 간호전문직관은 간호수행의 질을 결정하게 될 것이다.
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2. 간호전문직관과 자기효능감
선행연구에서 나타난 간호전문직관과 관련된 요인에는 간호사의 자기효
능감(문영숙 등, 2011), 직무만족(고순희 등, 2004; 김명희, 2008), 업무수
행(김명희, 2008; 김미란, 2008), 이직의도(김명희, 2008), 재직의도(김미
란, 2008), 간호사 이미지(이시라, 2011; 함연숙, 2011), 조직몰입(김명희, 
2008; 임향숙, 1999), 죽음에 대한 태도(임대순, 2005), 연령 및 경력(김미
란, 2008; 최송희, 1997; 추현심, 2001) 등이다.  
Bandura(1977)의 연구에서 자기효능감은 주어진 목표를 달성하기 위해 
특정한 행동의 과정을 조직하고 실행하기 위한 개인의 능력에 대한 신념으
로 행동을 결정하는데 있어서 대부분의 토대를 형성한다. 이것은 또한 직접
적으로 건강행위를 동기화시키고 행동의 시행이나 유지에 간접적으로 영향
을 미치는 중요한 개념으로 대두되고 있다(서길희, 1999). 주관적으로 인지
한 자기효능감은 지적 수행에 직접, 간접적으로 영향을 미치고 심리적 적응
과도 관련이 있어서, 자기효능감이 높은 경우 스트레스에 잘 적응하여 그 
수준을 낮추고, 여러 건강 문제에 대처하는데도 도움이 된다(Holahan 등, 
1987). 자기효능감이 높은 사람은 실패와 도전을 인내할 수 있는 능력을 갖
고 있으며, 역경 속에서도 잘 견뎌낼 수 있는 탄력성과 감정 조절 능력이 높
다고 하였다(장휘숙, 2005). 
임상간호사는 직무에 대한 부담감이 높을수록 스트레스 정도가 높아지는 
반면, 전문직으로서의 효능감이 높은 경우 스트레스에 대한 대처가 증진되
고, 지각된 안녕 상태가 높아진다고 하였으며(Greenglass 등, 2003), 자기
효능감이 높은 임상간호사는 긍정적 자아이미지와 접한 관련이 있는 삶
의 질에 대한 인식이 높은 것으로 나타났다(한금선 등, 2004). 간호사의 자
기효능감과 전문직관이 조직몰입에 미치는 영향을 연구한 문영숙 등(2011)
에 의하면 자기효능감과 전문직관은 유의한 양의 상관관계에 있는 것으로 
나타났으며 이러한 결과가 조직몰입에도 긍정적 영향을 끼치는 것으로 나
타났다.   
- 9 -
3. 아동간호사와 환아부모의 파트너십
파트너십이란 ‘둘이 짝이 되어 협력하는 관계’로 (http://krdic.naver.com/) 
아동간호사와 환아 부모의 파트너십은 아동간호사와 환아 부모가 병원에 
입원한 환아 간호에 대한 공동 목표를 세우고 상호 이해를 바탕으로 하는 
간호 수행과정의 협력적 관계이며(최미영, 2012) 아동간호사와 환아 부모
의 관계는 아동에게 양질의 간호를 제공하기 위한 기초이다(Espezel & 
Canam, 2003). 신뢰를 바탕으로 한 아동간호사와 환아 부모의 협력적 관
계 형성은 입원이라는 위협적이며 스트레스를 유발하는 상황에서 환아와 
부모의 불안을 낮추고 적극적인 대처를 증진시키기 위해 매우 중요하다고 
할 수 있다(Lee, 2007).
아동은 다양한 연령에 따라 성장, 발달 요구와 대처능력이 다르며 언어적 
표현이 미숙하고 자신의 건강문제에 대한 판단과 결정을 스스로 할 수 없는 
어린 아동일수록 부모에게 의존적일 수밖에 없다(Strickland, 2005). 이런 
경우 치료와 관련된 의사결정을 대부분 부모가 하게 되며 특히 입원 상황에
서 부모는 돌봄 제공자로서 환아의 간호에도 많은 부분 참여하게 된다
(Maijala et al., 2009). 아동병동에 보호자가 상주하는 것이 일반적인 우리
나라에서 부모와 가족구성원은 입원한 환아를 간호하는데 매우 중요한 역
할을 담당하고 있으므로 아동간호실무에서 환아에게 양질의 간호를 제공하
는데 있어 부모는 수동적인 수혜자나 대리인이 아닌 환아의 선호와 기대를 
표현하는 파트너로서의 의미를 지닌다(최미영 등, 2010). 
Wade (1995)는 파트너십에 관계, 상호호혜성, 공유, 동등성, 친 성, 참
여 등의 의미가 포함된다고 하였고 Courtney 등(1996)은 파트너십을 건강
과 안녕을 증진시키기 위해 서로 목표를 결정하고 수행하는 과정에 능동적
인 참여자로 참여하는데 대해 동의한 건강전문가와 개인, 가족 및 지역사회 
파트너 간의 협상되고 공유된 힘으로 보았다. 아동간호실무에 적용해보면 
전문직인 간호사가 갖고 있는 보건 의료 정보에 대한 광범위한 지식과 환아 
부모가 갖고 있는 아동과 가족의 개인적인 삶의 경험과 관심, 목적을 공유
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하고 서로 협력한다는 의미로 해석될 수 있다. 
아동간호사와 환아부모의 파트너십이 좋을수록 환아에게 제공되는 간호
의 질이 높아질 것이 명백하다. 그러나 아동을 간호할 때 환아의 부모까지 
대상으로 고려해야 하는 부분이 부담이라는 보고도 있으므로(Callery, 
1997) 아동간호사와 환아부모의 파트너십에 긍정적인 영향을 주는 관련 요




본 연구는 종합병원 내 어린이병원에 근무하는 아동간호사를 대상으로 스
스로 지각하는 간호전문직관, 자기효능감과 아동간호사-환아부모 파트너십 
정도 및 이에 영향을 미치는 요인을 파악하기 위한 서술적 조사연구이다. 
<그림 1>의 Strasen's Self-Image Model for Nursing Profession에 기
초하여 본 연구의 이론적 기틀은 <그림 2>와 같다. 간호사의 경력, 병동특
성, 일반적 특성이 간호전문직관에 영향을 주며, 이는 자기효능감에 영향을 
미칠 것으로 보았다. 이러한 간호전문직관과 자기효능감은 아동간호사에게 
기대되는 부모와의 파트너십 형성에 영향을 미칠 것으로 가정하였다.
<Figure 1> Strasen's Self-Image Model for Nursing Profession
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<Figure 2> Theoretical Framework of this study
2. 연구 대상
본 연구의 대상은 서울소재 1개 대학병원 어린이병원에 근무하는 간호사
로서, 해당병동에서 6개월 이상 근무한 간호사를 표적모집단으로 하여, 그 
중 연구의 목적을 이해하고 참여에 동의한 간호사를 대상으로 하였다. 대상
자수는 선행연구와 Cohen(1988)의 Statistical Power Analysis for the 
Behavioral Sciences에서 상관관계의 표본 크기 결정을 위해 제시한 표에 
의해 결정하였다. 상관관계 분석에서 양측검정일 시 유의수준 0.05, 효과의 
크기는 상관관계에서의 중간크기인 0.3, 검정력 0.90으로 했을 때 필요한 




대상자의 일반적 특성은 설문지를 이용하여 나이, 성별, 결혼여부, 자녀유
무, 종교, 최종학력, 총 임상경력, 현 근무지경력, 아동간호사 근무경력, 근
무병동 등을 조사하였다.
2) 간호전문직관 
간호전문직관은 윤은자 등(2005)이 개발한 간호전문직관 도구를 이용하
여 측정하였다. 이 도구는 전문직 자아개념, 사회적 인식, 간호의 전문성, 
간호실무의 속성, 간호의 독자성의 5개 영역 총 29문항으로 구성되어 있다. 
평점 방법은 Likert 5점 척도로‘매우 그렇지 않다’를 1점,‘매우 그렇다’를 5
점으로 주고, 부정적 문항은 역산 처리하여 총점수가 높을수록 간호전문직
관이 긍정적임을 의미한다. 
도구 개발 당시 신뢰도는 Cronbach's α=.92였으며, 본 연구에서도 
Cronbach's =.92 였다.
3) 자기효능감 
자기효능감 측정도구는 Sherer 등(1982)이 개발한 도구를 Oh(1993)가 
번역하여 국내에서 사용한 척도이다. 평점 방법은 Likert 5점 척도로‘확실
히 아니다’를 1점,‘확실히 그렇다’를 5점으로 주고 부정적 문항은 역산 처리
하여 측정하며 점수가 높을수록 자기효능감이 높음을 의미한다. 본 도구는 
새로운 일의 시작에 관한 2문항, 목표 달성에 대한 노력에 관한 6문항, 역경
에도 불구하고 지속하려는 의지에 관한 5문항, 성취에 관한 2문항, 확신에 
관한 2문항으로 총 17문항으로 구성되어 있다. 
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개발 당시 도구의 신뢰도는 Cronbach's α=.71이었으며 Oh (1993)의 연구
에서 신뢰도는 Cronbach's α=.88, 본 연구에서  Cronbach's =.87 이었다.
4) 아동간호사와 환아부모의 파트너십 
본 연구에서는 최미영(2012)이 개발한 34문항의 5점 도구로 구성된 아
동간호사-환아부모 파트너십 측정도구를 사용하였다. 이 도구는 상호성, 
전문적 지식과 기술, 민감성, 협력, 의사소통, 정보공유, 조심성의 7가지 하
부영역으로 구성되어 있다. 점수가 높을수록 아동간호사-부모 파트너십을 
긍정적으로 지각하고 있음을 의미한다.  
도구개발자가 보고한 내적일관성 신뢰도는 .96이었고 하부영역별 신뢰도
는 .66-.90이었으며, 본 연구에서의 Cronbach's =.95이었고 하부영역별 
신뢰도는 .61-.90이었다. 
4. 자료 수집 방법
자료 수집은 서울 소재 S 대학교병원에서 하였으며 자료 수집 전 해당 병
원의 간호본부에 연구자가 연구의 주제와 목적, 방법을 설명하고 허락을 받
은 후 시행하였다. 자료 수집 기간은 2012년 4월 9일부터 2012년 4월 18
일 이었으며 본 연구자가 자료수집자에게 설문지 작성 시 주의사항을 숙지
시키고 어린이병원에서 근무하는 아동간호사에게 설문지를 배포하도록 하
였다. 설문에 참여한 아동간호사는 자료수집자로부터 연구의 목적과 주의
사항에 대한 설명을 듣고 설문지에 답변을 하였으며, 각자 용이한 시간에 
설문지를 작성하여 회수 봉투에 넣도록 하였다. 설문지는 각 병동 별로 근
무 간호사 인원에 따라 10부~60부씩 총 200부가 배포 되어 이 중 169부가 
회수 되었고(회수율: 84.5%), 그 중 무응답 항목이 있거나 불성실한 응답을 
한 4부를 제외한 총 165부가 분석에 사용되었다. 
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5. 윤리적 고려  
본 연구를 위해 연구자는 아동간호사가 속해 있는 병원의 간호본부와 각 
병동의 관리자에게 연구의 목적과 자료수집방법에 대한 충분한 설명을 하
고 자료수집에 대한 승인을 받았다. 설문지 작성 전 연구 참여에 대한 서면 
동의서를 연구대상자 모두에게 받았으며, 설문지는 연구자가 아닌 자료 수
집자에 의해 회수되었다. 설문조사의 전 과정에서 무기명을 유지하고, 모든 
설문자료는 외부에 노출 되지 않도록 하였으며, 설문 조사의 중단은 대상자
가 결정할 수 있도록 하였다. 회수된 설문지는 바로 연구 참여 동의서와 분
리되어 설문지를 통해 개인정보가 식별되지 않도록 하였다.
6. 자료분석방법
본 연구에서 수집된 자료는 SPSS PASW statistics 19.0을 이용하여 다
음과 같이 분석하였다.
 1) 대상자의 일반적 특성과 간호전문직관, 자기효능감, 파트너십은 빈도
와 백분율, 평균 등의 기술통계를 사용하였다. 
 2) 대상자의 간호전문직관, 자기효능감, 파트너십의 간의 상관관계는 
Pearson's correlation으로 분석하였다.
 3) 대상자의 일반적 특성에 따른 간호전문직관, 자기효능감, 파트너십의 차
이는 t-test와 one-way ANOVA, Scheffe 사후분석으로 분석하였다.
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Ⅳ. 연구결과
1. 대상자의 일반적 특성  
연구대상자인 아동간호사의 인구학적 특성은 <Table 1>과 같이 165명 
모두 여성이었고, 평균 나이는 28.88±4.82세 이었다. 미혼이 126명
(76.4%)으로 기혼자 39명(23.6%) 보다 많았고, 자녀가 없는 아동간호사가 
139명(84.2%)으로 자녀가 있는 아동간호사 26명(15.8%)보다 많았다. 전
문대학졸업자가 26명(15.8%)이었으며 4년제 졸업자는 139명(84.2%)이었
고, 4년제 졸업자 중 3명이 석사이상이라고 답하였다.  종교가 있다고 한 아
동간호사가 92명(55.8%), 종교가 없다고 한 아동간호사는 73명(44.2%)이
었다. 종교가 있다고 답한 92명의 아동간호사 중 36명(21.8%)은 개신교, 
33명(20.0%)은 천주교, 23명(13.9%)은 불교였다.
현재 근무지는 중환자실이 77명(46.7%)으로 가장 많았고, 외과계병동이 
40명(24.2%), 내과계/혈액종양 병동이 29명(23.6%), 소아정신과병동이 9
명(5.5%)이었다. 어린이병원 내 일반병동 근무자의 합은 88명으로 전체 아
동간호사의 53.3%를 차지했다. 총 임상경력으로 12개월 이하는 27명
(16.4%), 13개월에서 24개월은 25명(15.1%), 25개월에서 60개월은 61명
(37.0%), 61개월 이상은 52명(31.5%)이었다.  어린이병원 근무 경력으로 
12개월 이하가 35명(21.2%), 13개월에서 24개월이 33명(20.0%), 15개월
에서 60개월이 60명(36.4%), 61개월 이상이 37명(22.4%) 이었다. 연구 대
상자인 아동간호사의 총 임상경력은 평균57.69±59.17개월이며, 어린이병
원 근무경력은 평균 44.64±42.86개월 이었다. 
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<Table 1> General Characteristics of the Pediatric Nurses (n=165)























































































2. 간호전문직관, 자기효능감, 파트너십 
본 연구에서 측정한 아동간호사의 간호전문직관, 자기효능감 환아부모와
의 파트너십 점수는 <Table 2>와 같다
간호전문직관 점수의 범위는 29점에서 145점으로, 본 연구에서 대상자
의 간호전문직관 점수 평균은 100.90±11.90점으로 측정되었으며, 최저점
은 66점이고, 최고점은 131점 이었다. 간호전문직관 측정도구는 5점 척도
의 총 29문항으로 구성되어 있어, 각 항목의 평균 점수는 3.48점 이었다. 
하부 영역별 평균 점수를 살펴보면 전문직 자아개념 3.60점, 사회적 인식 
3.19점, 간호의 전문성 3.79점, 간호실무의 속성 3.63점, 간호의 독자성 
3.22점 이었다.
자기효능감 점수의 범위는 17점에서 85점으로, 본 연구에서 165명의 자
기효능감 점수 평균은 61.84±6.96점 이었고, 최저점은 38점, 최고점은 81
점이었다. 자기효능감 측정도구는 5점 척도의 총 17문항으로 구성되어 있
어, 각 항목의 평균 점수는 3.64점 이었다.
아동간호사와 환아부모의 파트너십 점수의 범위는 34점에서 170점으로, 
본 연구에서 파트너십 점수 평균은 131.51±13.65점 이었으며, 최저점은 
97점, 최고점은 170점 이었다. 아동간호사와 환아부모의 파트너십 측정도
구는 5점 척도로 총 34문항으로 구성되어 있어, 각 항목의 평균점수는 
3.87점 이었다. 하부 영역별 평균 점수를 살펴보면 상호성 3.87점, 전문적 
지식과 기술 3.89점, 민감성 3.97점, 협력 3.76점, 의사소통 3.70점, 정보공
유 3.93점, 조심성 3.92점 이었다.
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<Table 2> Descriptive Statistics of Nursing Professionalism, 
Self-efficacy, Pediatric Nurse Parent Partnership (n=165)
Variables Mean±SD Min Max
Mean of 
Items
Nursing Professionalism 100.90±11.90 66 131 3.48
Self-efficacy 61.84±6.96 38 81 3.64
Pediatric Nurse Parent Partnership 131.51±13.65 97 170 3.87
3. 간호전문직관, 자기효능감, 파트너십 간의 상관관계
아동간호사가 지각하는 간호전문직관, 자기효능감 그리고 환아부모와의 
파트너십의 상관관계는 <Table 3>과 같이 측정되었다.
간호전문직관과 자기효능감은 통계적으로 유의한 양적상관관계(r=.359, 
p<.001)를 보였고, 간호전문직관과 환아부모와의 파트너십 또한 통계적으
로 유의한 양적상관관계(r=.487, p<.001)를 보였다. 자기효능감과 환아부
모와의 파트너십도 통계적으로 유의하게 양적상관관계(r=.442, p<.001)를 
보였다. 그러므로 간호전문직관과, 자기효능감, 환아부모와의 파트너십은 
모두 통계적으로 유의한 양의 상관관계를 나타내었다.









4. 일반적 특성에 따른 간호전문직관, 자기효능감, 파트너
십 비교
아동간호사의 일반적 특성에 따른 간호전문직관과 자기효능감 그리고 환
아부모와의 파트너십의 차이를 <Table 4>에 제시하였다. 
아동간호사의 일반적 특성에 따른 간호전문직관에서는 결혼여부(t=1.996, 
p=.048), 자녀유무(t=2.141, p=.033), 종교유무(t=2.715, p=.007)에 따라 
통계적으로 유의한 차이가 있었다. 기혼자인 아동간호사의 간호전문직관 
점수가  104.20±11.00점으로 미혼자의 점수 99.89±12.03 보다 통계적으
로 유의하게 높았다. 자녀가 있는 아동간호사의 간호전문직 평균점수는 
105.46±12.03점으로, 자녀가 없는 아동간호사의 간호전문직 평균점수 
100.06±11.73점에 비해 통계적으로 유의하게 높았다. 또한 종교가 있는 
아동간호사의 간호전문직관 평균점수가 103.11±11.85으로 종교가 없는 
아동간호사의 간호전문직관 평균점수 98.14±11.46점에 비해 통계적으로 
유의하게 높았다. 그러나 아동간호사의 간호전문직관에서 나이, 교육정도, 
근무병동, 총 임상경력, 아동병동의 근무경력에 따른 차이는 없었다.
아동간호사의 일반적 특성에 따른 자기효능감에서는 나이(F=3.848. 
p=.023), 결혼여부(t=3.052, p=.003), 자녀유무(t=2.855, p=.005)에 따라 
통계적으로 유의한 차이가 있었다.  나이가 41세 이상의 아동간호사의 자기
효능감이 40세 미만의 아동간호사에 비해 높았고, 기혼자, 자녀가 있는 아
동간호사의 자기효능감이 통계적으로 유의하게 높은 것으로 나타났다. 
아동간호사의 일반적 특성에 따른 환아부모와의 파트너십에서는 종교유
무(t=2.275, p=.024), 근무병동(t=-2.015, p=.045)에 따라 통계적으로 유
의한 차이가 있었다. 종교가 있는 아동간호사가 종교가 없는 아동간호사에 
비해 환아부모와의 파트너십 점수가 높았고, 일반병동에 근무하는 아동간
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호사가 중환자실에서 근무하는 아동간호사에 비해 환아부모와의 파트너십 
점수가 통계적으로 유의하게 높게 나타났다. 
<Table 4> Difference of Nursing Professionalism, Self-efficacy, 

































































































마지막으로 아동간호사의 나이, 총임상경력, 어린이병원 임상경력과 간호
전문직관, 자기효능감, 환아부모와의 파트너십의 상관관계는 <Table 5>와 
같이 분석되었다. 아동간호사의 나이는 자기효능감과 양의 상관관계
(r=.245, p=.002)를 보였으며, 총 임상경력도 아동간호사의 자기효능감과 
양의 상관관계(r=.262, p=.001)를 나타냈었다. 어린이병원 임상경력 또한 
아동간호사의 자기효능감과 양의 상관관계(r=.217, p=.005)를 보였다. 
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<Table 5> Correlations among Nursing Professionalism, 
Self-efficacy, Pediatric Nurse Parent Partnership and 
Age, Length of Nursing practice, Length of Nursing 
practice in Pediatrics (n=165)
Variables
Age
Length of Nursing 
practice












본 연구는 아동간호사가 스스로 지각하고 있는 간호전문직관, 자기효능
감을 파악하고 이러한 인식이 아동간호사-부모 파트너십과 연관되는지를 
알아보기 위해 시행되었다.
아동간호사의 간호전문직관은 5점 척도를 기준으로 하여 평균 점수는 
3.48점으로 보통 이상의 점수를 보여 서울 소재 대학병원 간호사를 대상으
로 간호전문직관에 영향을 미치는 요인을 알아보기 위한 김명희(2008) 연
구에서의 3.30점, 임상간호사를 대상으로 전문직관과 조직몰입과의 관계를 
알아보기 위한 임향숙 등(1999)의 연구에서의 3.36점, 간호사의 자기효능
감과 전문직관이 조직몰입에 미치는 영향을 살펴본 문영숙 등(2011)의 연
구에서의 3.25점 보다는 다소 높았고, 간호사의 전문직관과 죽음에 대한 태
도에 관한 임대순(2005) 연구에서의 3.47점과 비슷하였으며, 종합병원 간
호사의 간호전문직관과 직무만족에 관한 고순희 등(2004)의 연구에서의 
3.67점, 간호사의 DNR 관련 윤리적 태도와 간호전문직관에 관한 정수현
(2007)의 연구에서의 3.69점 보다는 다소 낮게 나타났다. 본 연구의 대상
자들이 선행연구들에서와 비슷한 보통 이상 수준의 간호전문직관을 갖고 
있다고 할 수 있으며 선행연구들이 모두 성인 환자를 돌보는 간호사 또는 
성인과 아동을 함께 돌보는 간호사를 대상으로 한 경우이고 본 연구에서와 
같이 아동간호사만을 대상으로 한 경우는 없었으므로 아동간호사를 대상으
로 하는 간호전문직관에 관한 조사연구에 본 연구의 간호전문직관에 관한 
결과가 비교자료로 활용될 수 있을 것이다.
아동간호사의 일반적 특성에 따른 간호전문직관의 차이에서는 결혼여부
(t=1.996, p=.048), 자녀유무(t=2.141, p=.033), 종교유무(t=2.715, 
p=.007)에 따라 통계적으로 유의한 차이가 있었다. 그러나 아동간호사의 
- 24 -
간호전문직관에서 나이, 교육정도, 근무병동, 총 임상경력, 아동병동의 근
무경력에 따른 차이는 없었다. 이는 나이가 많을수록(고순희 등, 2004; 김
미란, 2008; 김원경 등, 2008; 임향숙 등, 1999), 경력이 많을수록(김미란, 
2008; 고순희 등, 2004; 김원경 등, 2008), 기혼일수록(고순희 등, 2004; 
김원경 등, 2008; 임향숙 등, 1999) 간호전문직관이 높았던 선행연구들과 
비교해 보면 결혼여부가 간호전문직관에 영향을 미치는 것은 같았으나 그 
외 선행연구들에서 밝혀진 요인들과는 다른 결과를 보였다. 이는 본 연구의 
대상자 연령대가 만 30세 이하의 젊은 층이 70.9%로 절대 다수를 구성하고 
있는 반면 41세 이상의 대상자는 5명으로 3.0%에 지나지 않아 나이와 총 
임상경력에 따른 간호전문직관의 차이가 유의하게 나타나지 않은 것으로 
보인다. McDermott 등(1996)에 의하면 직업은 직업 외적 요소, 즉 나이와 
경력 등이 많은 간호사일수록 자신의 업무에 스스로 기술과 지식 등의 노력
을 기울이면 인정과 보상을 받을 기회가 많다고 인식함으로써 직무 만족이 
높아진다고 하였고, 직무만족이 높을수록 전문직업성 또한 높아지는 것으
로 나타났다(김정미, 2011). 따라서 좀 더 다양한 연령대의 아동간호사를 
대상으로 간호전문직관의 차이가 있는지 조사해볼 필요가 있다. 자녀유무
에 따른 간호전문직관의 차이는 본 연구에서 처음 조사한 항목으로 아동간
호사를 대상으로 한 연구여서 자녀유무에 따른 결과의 차이가 있을 것이라
는 가정 하에 조사하였으며 자녀가 있는 경우 간호전문직관이 통계적으로 
유의하게 높은 것으로 나타났다. 이는 본 연구의 대상자인 아동간호사의 상
황적 특성이 실무에 영향을 미치는 것으로 해석할 수 있으며 추후 성인 병
동에 근무하는 간호사를 대상으로 해서는 자녀유무가 간호전문직관에 영향
을 미치는지에 대해 알아보고 아동간호사와 차이가 있는지에 대한 조사가 
필요할 것으로 보인다. 
본 연구의 결과에서 간호전문직관을 구성하고 있는 하부 영역별 평균 점
수를 살펴보면 ‘전문직 자아개념’ 3.60점, ‘사회적 인식’ 3.19점, ‘간호의 전
문성’ 3.79점, ‘간호실무의 속성’ 3.63점, ‘간호의 독자성’ 3.22점으로 ‘사회
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적 인식’과 ‘간호의 독자성’영역의 점수가 상대적으로 낮은 것을 볼 수 있
다. 연구에 참여한 아동간호사들은‘사회적 인식’영역의 내용인 간호사의 사
회적 지위나 독자적이고 자율적인 존경받는 전문직업인으로서의 이미지에 
점수를 다소 낮게 주었으며 정신적 보상과 충분한 대우를 받고 있는지에 대
해서도 낮은 점수를 주었다는 뜻이다. 남자간호대학생의 간호사이미지와 
전공만족도가 간호전문직관에 미치는 영향을 알아본 이시라(2011)의 연구
에서도 ‘사회적 인식’ 영역의 점수가 제일 낮게 나타났다. 또 ‘간호의 독자
성’ 영역 중 간호가 의료체계 내에서 독립된 영역으로 인정받지 못하고 있
다는 문항이 응답자 평균 2.79점으로 가장 낮은 점수를 기록하였다. 간호사
가 전문직으로서의 사회적 지위를 향상시키고 영향력을 획득하려면 보건의
료체계 내의 타 전문직 단체와의 교류와 협력을 하는 것도 중요하다(Wynd, 
2003). 따라서 간호사의 사회적 지위 향상과 전문직으로서의 이미지 메이
킹을 위한 관련 협회, 전문가 집단에의 적극적인 참여와 보상에 대한 문제, 
독자적 영역으로서의 간호에 대한 지속적인 고민과 연구를 통한 중재안 개
발이 필요할 것으로 생각된다. 
Rhodes 등(2012)의 연구에 의하면 세미나 방법을 이용한 간호에서의 전
문직관에 대한 교육이 간호전문직관을 향상시킬 수 있다고 하였다. 세미나
의 주제로는 간호전문가로서의 행동, 용모에서부터 전문직의 특성인 사회
공헌, 지속적인 역량개발, 연구, 자율성, 전문가 집단에의 참여는 물론 의사
소통에 이르기까지 다양한 내용으로 구성된다. 또 다른 선행연구에서는 리
더십 교육도 일반 간호사의 전문직관을 향상시킨다고 하였으며(Abraham, 
2011), 전문직관에 대한 자가체크를 통해 스스로의 행동을 사정하고 실무
에서의 목표를 설정하는 것도 도움이 된다고 하였다(Primm, 2010). 현재 
간호사를 대상으로 시행되는 각종 교육 및 세미나 활동은 주로 임상 현장에
서 좀 더 기술적으로 능숙하게 환자를 간호할 수 있는 수기술이나 최신 의
학, 간호학 지식 등에 관한 것이 대부분이고 리더십 교육은 주로 보직을 받
은 관리자급 간호사나 책임간호사를 대상으로 시행되는 것이 현실이므로 
- 26 -
간호사 대상 직무교육이나 보수교육 컨텐츠에 변화가 필요하다고 할 수 있
겠다. 
아동간호사의 자기효능감은 5점 척도를 기준으로 평균 3.64점으로 보통 
수준 이상의 자기효능감을 가지고 있는 것으로 나타났다. 이는 일반간호사
를 대상으로 한 선행연구에서의 3.40~3.55점(고유경 등, 2006; 김인순 등, 
2009; 문영숙 등, 2011)이나 간호대학생을 대상으로 한 석소현 등(2006)
의 연구에서의 3.43점 보다 높은 수준이다. 아동간호사의 자기효능감은 나
이와 유의한 양의 상관관계(r=.245, p=.002)가 있었고 총 임상경력
(r=.262, p=.001), 어린이병원 임상경력(r=.217, p=.005) 또한 아동간호사
의 자기효능감과 양의 상관관계를 보여 아동간호사로서의 경력이 자기효능
감에 긍정적인 영향을 미친 것으로 볼 수 있다. 고유경 등(2006)에 의하면 
재직 중인 병원에 따라 자기효능감에 차이가 있었으며, 본 연구가 3차 종합
전문요양기관인 대학병원의 어린이병원 간호사를 대상으로 이루어진 만큼 
연구의 결과를 전체 아동간호사의 자기효능감으로 일반화하는 데는 한계가 
있으며 보다 다양한 규모와 환경의 병원 아동간호사를 대상으로 자기효능
감을 측정해볼 필요가 있다. 또한 아동간호사만을 대상으로 자기효능감을 
측정한 연구가 본 연구를 제외하고 거의 없는 실정이므로 아동과 그 부모를 
대상자로 간호를 제공하는 아동간호사의 특수한 근무환경 요인이 자기효능
감에 영향을 미치는지, 힘든 상황을 극복하는 능력과 관련이 있는 자기효능
감이(Taylor & Reyes, 2012) 특별한 환경과 상황에서 근무해야 하는 아동
간호사의 실무에 영향을 미치는지에 대한 반복적인 추후 조사 및 성인을 대
상으로 하는 간호사와의 비교 연구가 필요할 것으로 보인다. 아동간호사의 
일반적 특성에 따른 자기효능감에서는 나이가 41세 이상의 아동간호사의 
자기효능감이 40세 미만의 아동간호사에 비해 높았고(F=3.848, p=.023), 
기혼자, 자녀가 있는 아동간호사의 자기효능감이 통계적으로 유의하게 높
은 것으로 나타났다. 이는 일반간호사를 대상으로 한 선행연구에서 나이와 
결혼여부, 자녀유무에 따른 자기효능감이 통계적으로 차이가 없었던 것과 
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비교하여(고유경 등, 2006) 아동을 간호 대상자로 하는 아동간호사의 근무 
상황적 특성에 따라 나타난 특징적 결과로 볼 수 있다. 
아동간호사-부모 파트너십은 5점 척도를 기준으로 평균점수는 3.87점으
로 중상 수준의 점수를 나타냈다. 아동간호사의 일반적 특성에 따른 환아부
모와의 파트너십에서는 종교가 있는 아동간호사가 종교가 없는 아동간호사
에 비해 환아부모와의 파트너십 점수가 높았고(t=2.275, p=.024), 일반병동
에 근무하는 아동간호사가 중환자실에서 근무하는 아동간호사에 비해 환아
부모와의 파트너십 점수가 통계적으로 유의하게 높게 나타났다(t=-2.015, 
p=.045). 부모가 상주할 수 없으며 면회제한이 있는 중환자실에 비해 일반
병동의 간호사는 환아 곁에 거의 상주하고 있는 부모와 접촉할 기회가 월등
히 많아 부모에게 느끼는 친 함이 높으며 병동 업무의 특성상 간호사와 부
모가 서로 협력하여 환아를 돌보아야 하는 경우도 많아 위와 같은 결과가 
나타난 것으로 보인다. 선행연구를 토대로 살펴보면 일방적으로 간호사가 
대상자에게 간호를 제공하는 것이 아닌 대상자와 그 가족이 간호활동에 적
극적으로 참여하고 간호사가 감독자의 역할을 하면서 서로간의 파트너십이 
중요한 아동간호실무현장의 특성을 반영한 것이다(Lee, 1999). 아동간호
사-부모 파트너십은 최미영(2012)의 도구가 개발된 이후 국내에서는 처음 
측정된 개념이나 부모와 가족구성원이 입원한 환아를 간호하는데 매우 중
요한 역할을 담당하고 있는 우리나라의 아동간호실무에서의 환경적 특성상 
큰 의의를 가지는 개념이라고 할 수 있다. 따라서 아동간호사-부모 파트너
십과 관련된 다양한 각도의 추후 연구가 지속적으로 이루어져야 할 것으로 
보인다. 
본 연구에서 간호전문직관과 자기효능감은 통계적으로 유의한 양적상관
관계(r=.359, p<.001)를 보여 선행연구(문영숙 등, 2011)와 같은 결과를 
나타냈고 자기효능감 개념에 내포되어 있는 자아실현(self-actualization)
과 간호전문직관의 수준이 비례한다는 Fetzer (2003)의 연구와도 같은 결
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과라고 볼 수 있다. 간호전문직관과 환아부모와의 파트너십 또한 통계적으
로 유의한 양적상관관계(r=.487, p<.001)를 보였고 자기효능감과 환아부모
와의 파트너십도 통계적으로 유의하게 양적상관관계(r=.442, p<.001)를 보
였다. 이는 곧 간호전문직관과 자기효능감이 아동간호사에게 기대되는 부
모와의 파트너십 형성에 영향을 미칠 것으로 가정한 본 연구의 이론적 기틀
에 부합되는 결과라고 볼 수 있다. 선행연구에서도 Hook (2006)은 파트너
십의 전제조건에 전문가로서의 가치와 역량이 포함된다고 하였고 또한 파
트너십은 자기효능감과 자존감, 역량, 확신 등과 관련이 있다고 하였다
(Gallant et al., 2002). 따라서 우리나라 아동간호사의 간호실무 영역에서 
중요한 개념인 부모와의 파트너십 향상을 위해 본 연구의 결과 분석을 토대
로 한 간호전문직관과 자기효능감의 향상에 대한 보다 구체적인 중재가 필
요하다고 할 수 있다. 
본 연구에서 자기효능감은 나이가 많아질수록, 총임상경력이 길수록, 아
동간호사로서의 경력이 길수록 또한 높은 것으로 나타났다. 경험과 자질, 
지식 등을 두루 갖춘 훌륭한 간호사가 오랜 기간 동안 아동간호실무 현장에
서 일할 수 있는 인적자원관리의 전략이 필요하다고 볼 수 있다. 선행연구
에 의하면 급여수준과 교대근무 여부도 간호사의 자기효능감에 유의한 영
향을 끼친다고 하였다(고유경 등, 2006). 교대근무는 더 많은 스트레스를 유
발하고 삶의 질을 떨어뜨리며(김윤규 등, 2002) 불안과 우울을 유발하는 등
(남민 등, 1997) 심리적 변인에 영향을 주는 것으로 알려져 있으며 이로 인
해 교대 근무자가 비교대 근무자보다 자기효능감이 낮은 것으로 보고 있다. 
간호사의 업무 특성상 교대근무를 안할 수는 없는 만큼 교대근무로 인한 스
트레스를 줄이기 위해서는 교대근무 운용에 대한 재고가 있어야하며, 또한 
필요 시 불안과 우울에 대한 전문가 상담 등과 같은 정신적, 심리적 지지체
계의 확립도 인적자원관리 전략이 될 수 있다. 전문가의 지지적 상담 외에 
선배, 동료 간호사의 멘토링(mentoring)이 초보 간호사의 전문직관을 향상
시키고 자기효능감과 일맥상통하는 개념인 자기확신(self-confidence)을 
높일 수 있다고 선행연구에서 밝혀진 바 있다(Ronsten 등, 2005). 실제로 
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간호사를 위한 직원상담실을 운영하거나 신규 간호사의 적응을 돕기 위한 
멘토링 프로그램을 운영하는 병원이 늘고 있다. 
간호사가 오랜 기간 실무에서 일하게 하는 요인으로 일하면서 보람과 만
족감을 느끼는 직무만족이 있으며 전문직관이 직무만족의 주요 요인으로 
영향을 준다고 하였다(Celik & Hisar, 2012; Hwang 등, 2009). 그러므로 
간호전문직관을 향상시키는 전략이 자기효능감이 높은 훌륭한 경력 간호사
를 키울 수 있다고 할 수 있다.  
본 연구의 의의는 간호실무현상영역의 연구로 아동간호실무의 효율성에 
큰 영향을 미치고 있지만 국내는 물론 외국의 경우에도 찾아보기 힘들었던 
아동간호사의 간호전문직관과 자기효능감에 대하여 조사한 것과 이들과 아
동간호사-부모 파트너십과의 관계를 밝힌 것이다. 아동간호사-부모 파트
너십은 우리나라 아동간호실무 현장에서 매우 중요한 요소로 본 연구를 바
탕으로 추후 아동간호사-부모 파트너십에 영향을 미치는 연구가 더욱 활발
히 진행되어 아동간호사 실무환경 개선을 모색할 수 있는 기초 자료를 제공
하는데도 기여할 수 있을 것으로 생각한다.      
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Ⅵ. 결론 및 제언
1. 결론
본 연구는 아동간호사가 스스로 지각하고 있는 간호전문직관, 자기효능
감을 파악하고 이러한 인식이 실무영역의 중요 인자인 아동간호사-부모 파
트너십과 관련이 있는지 파악하여 아동간호사의 실무환경 개선을 위한 기
초자료를 제공하는데 그 목적이 있다.
본 연구의 대상자는 서울 소재 1개 대학병원 어린이병원에 근무하는 간
호사로서, 해당병동에서 6개월 이상 근무한 간호사를 표적모집단으로 하
여, 그 중 연구의 목적을 이해하고 참여에 동의한 간호사 165명을 대상으로 
하였다. 자료수집 기간은 2012년 4월 9일부터 2012년 4월 18일까지였으
며 설문지를 이용한 자가보고방식으로 실시하였다.
연구도구는 간호전문직관, 자기효능감, 아동간호사-부모 파트너십을 측
정할 수 있는 도구를 사용하였다. 수집된 자료는 SPSS PASW statistics 
19.0을 이용하여 연구 목적에 따라 실수와 백분율, 평균과 표준편차, 
Pearson's correlation, t-test와 one-way ANOVA, Scheffe 사후분석으
로 분석하였다. 
본 연구의 결과는 다음과 같다.
1) 5점 척도 기준으로 간호전문직관은 평균 3.48점, 자기효능감은 평균 
3.64점, 아동간호사-부모 파트너십은 평균 3.87점 이었다. 
2) 간호전문직관과 자기효능감은 통계적으로 유의한 양적상관관계(r=.359, 
p<.001)를 보였고, 간호전문직관과 환아부모와의 파트너십 또한 통계
적으로 유의한 양적상관관계(r=.487, p<.001)를 보였다. 자기효능감
과 환아부모와의 파트너십도 통계적으로 유의하게 양적상관관계
(r=.442, p<.001)를 보여 간호전문직관, 자기효능감, 아동간호사-부
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모 파트너십은 통계적으로 유의한 양의 상관관계를 나타내었다.
3) 연구 대상자의 일반적 특성에 따라 간호전문직관은 기혼인 경우, 종교
가 있는 경우, 자녀가 있는 경우가 더 높았으며 자기효능감은 나이가 
많고, 기혼인 경우, 자녀가 있는 경우 더 높았고 나이, 총임상경력, 아
동간호사로서의 경력과는 양의 상관관계를 나타내었다. 아동간호사-
부모 파트너십은 종교가 있는 경우, 일반병동에 근무하는 경우 점수가 
더 높았다.  
이상의 결과를 토대로 간호전문직관, 자기효능감이 높을수록 아동간호사
-부모 파트너십이 높다는 것이 규명되었으며, 간호전문직관, 자기효능감, 
아동간호사-부모 파트너십에 각각 영향을 주는 아동간호사의 일반적 특성
도 밝혀졌다.
본 연구의 의의는 아동간호실무의 효율성에 영향을 미치고 있지만 외국
의 경우에도 연구된 바가 거의 없는 아동간호사의 간호전문직관과 자기효
능감에 대하여 조사한 것, 이들과 아동간호사-부모 파트너십과의 관계를 
밝힌 것이다. 본 연구의 결과가 아동간호사의 실무환경 개선을 위한 기초자
료 제공에 기여할 수 있을 것이며, 향후 아동간호 실무현상영역에 대한 연
구가 더욱 활발히 진행되기를 기대한다.   
2. 제언
이상의 결과를 바탕으로 다음과 같이 제언하고자 한다.
1) 본 연구에서 제시된 아동간호사-부모 파트너십과 관련된 요인인 간호
전문직관, 자기효능감 외에 아동간호사-부모 파트너십에 관련된 다른 
요인들을 규명하는 많은 연구가 필요하다.
2) 본 연구에서 제시된 아동간호사의 간호전문직관, 자기효능감, 아동간
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호사-부모 파트너십 외에 아동간호실무현상 영역에 대한 많은 연구가 
필요하다.
3) 아동간호실무현상 영역에 대한 연구를 토대로 실무 개선을 위한 중재
와 관련된 많은 연구가 필요하다.
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부록1. 연구참여 동의서
연구제목 : 아동간호사의 간호전문직관, 자기효능감과 환아부모와의 
파트너십
안녕하십니까? 저는 서울대학교 대학원에서 아동간호학을 전공하고 있는 학생
으로 아동간호사의 간호전문직관, 자기효능감과 환아부모와의 파트너십에 관
한 석사학위 논문을 준비중입니다.
본 설문지는 귀하가 생각하고 계신 간호전문직관, 자기효능감과 아동을 간호하
면서 경험하신 환아부모와의 파트너십(협력적 관계)과의 관계를 알아보기 위해 
작성된 것입니다. 본 설문지의 질문들은 정답이 없으며 여러분이 갖고 계신 생
각 그대로 문항에 답해주시면 됩니다. 설문지를 작성하는데 대략 5~10분 정도
의 시간이 소요되는 것 이외에 연구로 인한 불편함은 없을 것입니다.
각 문항을 빠짐없이 성실하게 응답해 주시고, 다 작성하신 후에는 설문지 봉투 
투입구를 봉하여 주십시오.
귀하께서 응답하신 내용은 비 이 보장되며 연구목적 이외에는 절대 사용하지 
않을 것이므로 개인적으로 어떠한 피해도 드리지 않을 것을 약속드립니다. 본 
연구에 참여함으로써 귀하에게 의학적 혜택이 보장되는 것은 아니지만, 귀하의 
솔직하고 성의 있는 응답은 앞으로 입원 아동과 부모에게 양질의 간호를 제공
하고 아동간호사의 실무환경을 개선하는데 귀중한 자료로 사용될 것입니다. 
본 연구에 참여해 주시는 분들께는 양말을 드릴 예정입니다. 연구에 참여하고 
협조해주셔서 진심으로 감사드립니다.
-------- 동 의 서 --------
본인은 이 연구에 대한 설명을 충분히 들었으며, 이 연구에 참여할 것을 동의합
니다. 본인은 자발적으로 이 연구에 참여하고 있음을 알고 있습니다. 또한, 본
인은 어느 때든지 내가 원한다면 연구 참여를 그만둘 수 있음을 알고 있으며, 
동의서 1부를 받게 될 것임을 알고 있습니다. 
이름:                     날짜: 2012년      월       일
※ 본 연구에 대해 질문이 있거나 문제가 생길 시 다음의 연구 담당자에게 연락
하십시오.
이름: 조 은주   전화번호: 010-9916-9615    이메일: diabloti@snuh.org
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부록 2.  아동간호사의 일반적 특성 측정 도구
1. 아동간호사의 일반적 특성
※ 다음 문항을 읽고 해당란에 "V"하거나 구체적 내용을 적어주시기 바랍
니다.
1 나이            세
2 성별 ① 여성           ② 남성          
3 결혼여부 ① 기혼           ② 미혼           ③ 기타          
4 자녀유무 ① 있다           ② 없다          
5 종교 ① 개신교        ② 천주교        ③ 불교          ④ 없음         
6 최종학력 ① 전문대졸         ② 대졸          ③ 석사이상         
7 총 임상경력          년          개월




         년          개월
10 근무병동                       병동
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부록 3.  아동간호사의 간호전문직관 측정 도구
2. 아동간호사의 간호전문직관 
※ 여러분이 간호사라는 직업에 대해 어떻게 생각하는지를 각 문항에 동의












1.  간호사의 사회적 지위는 높은 편이라고 생각한다.
2.  간호사는 환자를 위해 자신의 지식, 기술, 시간 등을 
아낌없이 바친다.
3.  간호사는 환자들로부터 신뢰를 받는 것으로 
여겨진다.
4.  간호사는 의사를 비롯한 타 전문인들과 동료의식을 
갖고 일함으로써 전문직업인의 모습을 보여주고 
있다.
5.  간호사는 독자적이고 자율적으로 업무를 수행하는 
것으로 인식되고 있다.
6.  간호사는 적극적으로 사회활동에 참여하는 
사람으로 보여진다.
7.  간호사는 박애정신을 지닌 성숙된 인격자로 보인다.
8.  전문직업인으로서 간호사는 전문지식을 갖추기 
위해 계속적인 자기 개발을 하고 있다.
9.  간호사는 업무를 수행하는 과정에서 자기표현력과 
리더십을 갖춘 리더의 모습을 보여준다.
10. 간호사는 대부분 훌륭한 인격을 갖추기 위해 
끊임없이 노력하고 있다.
11. 간호사는 복장과 외모를 볼 때 전문직업인다운 
모습을 보여준다.
12. 간호사는 타 직종과의 관계에서 전문인다운 
업무처리의 능숙성과 인격적 성숙성을 보인다.
13. 간호는 전문적인 직관력으로 환자의 마음을 
헤아려서 보살펴주고 돌보아 주는 고유한 
서비스이다.
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14. 간호사는 긍정적인 태도를 가지고 열심히 일하므로 
전문직업인다운 면모를 보여준다.
15. 간호사는 병원 내에서 타 직종의 사람들로부터 
전문인으로서 존중받고 있다.
16. 간호사는 병원내의 타 직종의 전문인만큼 자신의 
업무에 대한 전문성을 위해 노력하는 모습을 
보여주지 않는다.
17. 간호사는 환자의 입장에서 문제를 신속하고 
정확하게 해결해주는 전문인다운 자질을 보여준다.
18. 간호사는 전문인으로서의 책임감과 성실성을 
보여준다.
19. 간호사는 전문직업인이 갖추어야 할 소명의식과 
윤리정신이 투철한 모습을 보여준다.
20. 간호는 의료체계 내에서 독립된 영역으로 인정받지 
못하고 있다.
21. 간호는 고유한 전문지식과 기술을 가진 전문가만이 
할 수 있는 매우 복잡하고 어려운 업무라고 
생각한다.
22. 간호는 전문성을 발휘하기 위해 동양철학적인 
인(仁)의 개념, 즉 사랑의 정신으로 행해져야 한다.
23. 간호는 고귀한 전문적인 업무로 인식되고 있다.
24. 간호는 조직 내에서 각 직종 간에 중간역할을 하는 
것이므로 전문적인 업무로 보이지 않는다.
25. 간호는 한국적인 고유한 간호이론을 개발하면 
의료개방 이후에도 경쟁력이 있는 유망한 
의료서비스가 될 것이다.
26. 간호직은 사회적 인식이 좋은 전문직업이다.
27. 간호직은 전문직업적 파워를 발휘해 사회에 크게 
기여하고 있다.
28. 간호는 간호사만이 할 수 있는 고유한 지식과 
기술로 인정되고 있다.
29. 간호직은 조직 내에서 인정받고 격려를 통해 
만족스러운 정신적 보상과 충분한 대우를 받는 
전문직업이다.
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부록 4.  아동간호사의 자기효능감 측정 도구
3. 아동간호사의 자기효능감















나는 어떤 계획을 세울 때 그 계획을 이룰 수 있다고 
확신한다.
2.
내 문제점 중에 하나는 어떤 일을 해야 할 때 그 일을 
바로 착수하지 못하는 것이다. 
3.
나는 어떤 일을 한 번 시도하여 해내지 못하면 해낼 
때까지 계속 시도한다.
4.
나는 스스로 중요한 목표를 세웠을 때 그 목표들을 
성취하는 경우가 드물다.
5. 나는 일을 끝내기 전에 포기한다.
6. 나는 어려움이 닥치면 피해 버린다.
7.
나는 어떤 일이 복잡해 보이면 시도해 보려고 생각조차 
않는다.
8. 나는 즐겁지 못한 일이라도 그것을 끝낼 때가지 매달린다.
9. 나는 무언가 하려고 하면 바로 그 일을 착수한다.
10.
나는 새로운 것을 배울 경우 초기에 성공적이지 못하면 
곧 포기한다.
11.
나는 예기치 못한 문제가 생겼을 때 그것을 잘 처리하지 
못한다.
12.
나는 새로운 일이 너무 어려워 보이면 배우려고 
시도하지 않는다.
13. 나는 실패했을 때 더욱 열심히 한다.
14. 나는 일을 해내는 능력에 대해 확신하지 못한다.
15. 나는 내 자신을 믿는다.
16. 나는 쉽게 포기한다.
17.
나는 일상생활에서 일어나는 대부분의 문제들을 처리할 
능력이 없는 것 같다.
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부록 5.  아동간호사-환아부모 파트너십 측정 도구
4. 아동간호사-환아부모 파트너십
※ 다음은 병원에 입원한 아동에 대해 아동간호사와 부모가 상호 목표를 세
우고 같이 간호를 제공하기 위한 동반자(파트너)로서 아동간호사와 부모
의 협력적 관계(파트너십)에 대한 내용입니다. 귀하께서 최근 3-4일간 
간호를 담당한 환아 부모와의 전반적인 느낌에 대해 다음의 각 항목마다 














1. 나와 부모는 서로 존중한다.
2. 나와 부모는 서로 배려한다.
3. 나와 부모는 서로 정보를 공유한다.
4. 나와 부모는 서로의 말에 귀를 기울인다.
5. 나와 부모는 서로 감정을 이해한다.
6. 나와 부모는 서로의 입장을 이해한다.
7. 나와 부모는 서로 말을 조심한다.
8. 나와 부모는 서로 행동을 조심한다. 
9. 나와 부모는 동등한 관계이다.
10.
나와 부모는 아이의 간호에 대한 공동의 목표를 
가지고 있다.
11. 나와 부모는 서로에게 협조적이다.
12. 나와 부모는 서로에게 기본적인 믿음을 준다.
13. 나와 부모는 서로 친 감을 느낀다.
14.
나와 부모는 아이 간호에 대해 부모가 참여할 수 
있는 역할 범위를 상의한다.
15.
나는 부모가 고통스러운 상황에 처했을 때 
위로해준다. 
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16. 나는 아이를 진심을 다해 돌보고 있다고 생각한다.
17.
나는 부모에게 아이의 특이사항을 확인한다. (예를 
들어, 약물 이상반응, 알레르기 등)
18. 나는 아이의 상태변화에 민감하다.
19. 부모는 아이의 상태변화가 있을 때 나에게 알린다. 
20.
부모는 나에게 아이의 특성에 대한 정보를 
제공한다. (예를 들어, 약 먹는 방법, 식이 습관 등)
21.
나는 아이에게 간호를 제공할 때 아이를 가장 
우선시한다. 
22.
부모는 입원생활 중 좋지 않은 점에 대해 나와 
이야기를 나눈다.
23.
나는 아이의 상태 및 정보에 대해 다른 팀 
구성원들(의사, 간호사, 약사, 영양사 등)과 
의사소통이 원활하다.
24.
부모는 아이에게 문제가 있을 때, 나와 그 문제에 
대해 상의한다.
25.
부모가 아이를 돌볼 때 나에게 도움을 요청하면, 
즉시 도와준다.
26. 나는 때때로 부모가 의지할 수 있는 사람이다.
27. 부모는 내가 아이를 담당하면 안심을 하는 것 같다.
28.
나는 부모가 미처 아이에게 해 주지 못한 일을 잘 
챙겨서 해 준다.
29.
내가 아이를 간호할 때 부모에게 도움을 요청하면, 
즉시 도와준다.
30.
나는 아이의 불편한 곳이 없는지 주기적으로 
점검한다.
31. 나는 아이를 간호할 때 세심하게 행동한다.
32. 나는 부모에게 긍정적인 언어를 사용한다.
33.
나는 부모가 어려운 상황에 있을 때 부모를 
격려한다.
34. 나는 부모가 아이에 대해 가장 잘 안다고 생각한다.
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ABSTRACT
Nursing Professionalism, Self-Efficacy and Nurse Parent 
Partnership in Pediatric Nurses
Cho, Eun-Ju 
Department of Nursing 
The Graduate School
Seoul National University
Directed by professor Bang, Kyung-Sook, PhD., RN 
The aims of this research were to provide basic data to improve 
the practice environment of pediatric nurses' by identifying one's'- 
recognition of nursing professionalism and self-efficacy, and the 
results showed a positive correlation for the pediatric nurse parent 
partnership, which is an important factor in their practice atmosphere 
to nursing professionalism and self-efficacy.
The participants of the study were 165 nurses working at a 
specific university branch children's hospital in Seoul, with 6 months 
of working experiences or more, who agreed to participate and 
understood the purpose of the research. Data collection was 
conducted using a self-report questionnaire method from April 9, 
2012 to April 18, 2012.
The research tools to quantitatively measure nursing professionalism, 
self-efficacy, and the pediatric nurse parent partnership was used. The 
collected data was analyzed by SPSS PASW statistics 19.0 as real 
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numbers and percentages, using the mean and standard deviation, 
Pearson's correlation, t-test and one-way ANOVA, and Scheffe 
based on the purpose of the study.
The results of this study, based on a five-point scale, showed 
nursing professionalism to have an average score of 3.48 points, 
self-efficacy with an average score of 3.64 points, and the pediatric 
nurse parent partnership with an average score of 3.87 points. 
Nursing professionalism and self-efficacy statistically showed a 
significant positive correlation(r=.359, p<.001), while nursing 
professionalism and the pediatric nurse parent partnership also 
showed a significant positive correlation(r=.487, p<.001). Lastly, 
self-efficacy and the pediatric nurse parent partnership had a 
statistically significant positive correlation(r=.442, p<.001) showing 
that nursing professionalism, self-efficacy, the pediatric nurse parent 
partnership all have a statistically significant positive correlation.
According to the general characteristics of the participants, the 
ones who were married, and had religion and children tended to have 
higher nursing professionalism. Higher self-efficacy was exhibited 
by the ones who were older, married and raising children; 
meanwhile, self-efficacy showed a positive correlation with age, 
length of nursing practice, and length of nursing practice in 
pediatrics; the pediatric nurse parent partnership tended to have 
higher scores for people who had religion and worked in a general 
ward.
Based on the results above, higher nursing professionalism and 
self-efficacy will result in higher pediatric nurse parent partnership; 
moreover, factors that influence the general characteristics of 
pediatric nurses among nursing professionalism, self-efficacy, and 
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pediatric nurse parent partnership were identified as well.
Keywords : pediatric nurse, nursing professionalism, self-efficacy, 
partnership
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